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BAB 1 
PENDAHULUAN 
 
1.1  Latar Belakang 
Gastritis merupakan suatu inflamasi pada mukosa lambung. Gastritis 
bukan penyakit tunggal, lebih tepatnya merupakan suatu kelompok penyakit yang 
mempunyai perubahan peradangan pada mukosa lambung yang sama tetapi ciri-
ciri klinis ,karakteristik histologis dan patogenesis yang berlainan (McGuigan, 
2000). 
Insiden gastritis ini terbesar di seluruh dunia dan bahkan diperkirakan 
diderita lebih dari 1,7 milyar orang. Pada negara yang sedang berkembang infeksi 
diperoleh pada usia dini dan pada negara maju sebagian besar dijumpai pada usia 
tua (Astuti, 2010). 
Studi Epidemiologi di Amerika Serikat melaporkan  tercatat sekitar 1,8-
2,1 juta kunjungan penderita gastritis ke dokter setiap tahun. Hal ini terutama 
sering terjadi pada orang tua berusia lebih dari 60 tahun (Wehbi, 2008). 
Dari hasil penelitian didapatkan jumlah penderita gastritis antara pria dan 
wanita, ternyata lebih banyak menyerang wanita dan dapat menyerang sejak usia 
dewasa muda hingga lanjut usia. Di Inggris 6-20% menderita gastritis pada usia 
55 tahun dengan prevelensi 22%. Insiden komulatif untuk segala umur adalah 16 
kasus/1000 orang pada kelompok umur 45-64 tahun. Insiden semua kelompok 
umur untuk gastritis adalah 10% (Astuti, 2010). 
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Infeksi bakteri Helicobacter pylori (HP) merupakan penyebab umum dari 
gastritis kronis non erosif. Sekitar 35% orang dewasa terinfeksi HP, tetapi 
prevalensi infeksi HP dalam kelompok-kelompok minoritas dan imigran jauh 
lebih tinggi. Anak-anak usia 2-8 di negara berkembang mendapatkan infeksi di 
tingkat 10% per tahun. Di Amerika Serikat tingkat infeksi tahunan kurang dari 1% 
(Springhouse, 2005). Angka kejadian infeksi gastiritis HP pada beberapa daerah 
di Indonesia menunjukkan data yang cukup tinggi. Di Surabaya angka kejadian 
gastritis sebesar 31,2% , Denpasar 46%, sedangkan di Medan angka kejadian 
infeksi cukup tinggi sebesar 91,6%. Di Jawa, khususnya Jawa Tengah, penyakit 
gastritis ini mencapai 47% (Astuti, 2010). 
Faktor etiologi gastritis adalah asupan alkohol berlebihan (20%), merokok 
(5%), makanan berbumbu (15%), obat-obatan (18%) dan terapi radiasi (2%)  
(Herlan, 2001). 
Dari data survei yang dilakukan oleh dinas kesehatan kota Malang 
didapatkan peningkatan jumlah penderita gastritis dari tahun ke tahun. Pada tahun 
2009 didapatkan jumlah penderita gastritis dan tukak lambung sebesar 30.462 
orang yang mencakup wilayah Malang dan sekitarnya. Rata-rata usia penderita 
gastritis yang terbayak pada usia 15 sampai 44 tahun. Bila di lihat secara garis 
besar insiden gastritis di kota Malang selalu menduduki peringkat 10 besar selama 
5 tahun terakhir ini. Hal ini diperkuat dengan makin banyaknya penderita gastritis 
pada tahun 2009 (Dinkes Kota Malang, 2010). 
Pada studi pendahuluan tahun 2010 yang dilakukan sebelumnya di Rumah 
Sakit Saiful Anwar (RSSA) dari tahun 2005 sampai 2008, setiap tahunnya kurang 
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lebih di dapatkan pasien gastritis 200 orang.  Pada tahun 2009 didapatkan pasien 
gastritis sekitar 242 orang. Kebanyakan penderita gastritis datang ke RSSA 
dengan gejala mual dan muntah. Tidak jarang juga mereka didiagnosa awal 
menderita penyakit yang lain (Bag Rekam medis RSSA, 2010). 
Berdasarkan uraian di atas, maka peneliti sangat tertarik untuk meneliti 
tentang profil penderita gastritis di RSUD dr. Saiful Anwar Malang periode 1 
Januari 2010 – 31 Desember 2010. 
1.2  Rumusan Masalah 
Bagaimana profil penderita gastritis di RSUD dr. Saiful Anwar Malang 
periode 1 Januari 2010 – 31 Desember 2010? 
1.3  Tujuan Penelitian  
1.3.1  Tujuan umum 
Mengetahui profil penderita gastritis di RSUD dr. Saiful Anwar Malang 
periode 1 Januari 2010 – 31 Desember 2010.  
1.3.2  Tujuan khusus 
1. Mengetahui prevalensi gastritis di RSUD dr. Saiful Anwar Malang 
periode 1 Januari 2010 – 31 Desember 2010. 
2. Mengetahui profil penderita gastritis di RSUD dr. Saiful Anwar 
Malang periode 1 Januari 2010 – 31 Desember 2010 berdasarkan 
distribusi waktu, tempat, status penderita, keluhan utama yang 
dominan, klasifikasi akut dan kronis, dan komplikasi. 
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1.4  Manfaat penelitian 
1.4.1 Manfaat Klinis 
Dengan mengetahui gambaran penderita gastritis di RSUD dr. Saiful 
Anwar Malang, maka membantu pencegahan progresivitas penyakit dan menekan 
prevalensi gastritis. 
1.4.2 Manfaat akademik  
Penelitian ini diharapkan dapat dijadikan bahan atau sumber data untuk 
penelitian berikutnya, serta dijadikan sebagai pendorong bagi pihak yang 
berkepentingan untuk melakukan penelitian lebih lanjut. 
1.4.3 Manfaat untuk masyarakat 
Memberikan  pengetahuan kepada masyarakat mengenai gastritis sehingga 
dapat mengetahui tanda-tanda awal gastritis dan melakukan pengobatan secara 
dini ke dokter. 
